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ENCICLOPEDIA MEDICALA A SUGARULUI SI COPILULUI MIC

Reflexele nou-nascutului

Un nou-nascut are multe actiuni reflexe care dispar pe masura ce creste.
Unele sunt vitale supravietuirii, cum ar fi abilitatea instinctiva
de a gasi sanul si de a suge, dar altele nu au vreo utilitate evidenta.

Cortexul cerebral uman, mare si
bine dezvoltat, este partea creie-
rului care ne deosebeste de ani-
male. Cu toate acestea, actiunile
reflexe nu depind de cortex.
Sunt involuntare si se dezvoltd
ca raspuns la un stimul, cum ar
fi atingerea sau durerea, fie ca
le dorim, fie ca nu.

REFLEXELE PRIMITIVE
Reflexele primitive sunt raspun-
suri nervoase automate obser-
vate in principal la nou-nascuti
si la varstnici. Acestea pornesc
din partile primitive ale creieru-
lui - trunchiul cerebral -, care
se gasesc la un nivel inferior de
cortexul cerebral. La bebelusi,
cortexul este subdezvoltat, asa
ca raspunsurile automate sunt
mult mai evidente.

Absenta reflexelor primare la
nou-nascuti poate fi indiciul
unei afectiuni a maduvei spina-
rii sau a muschilor. In acelasi
timp, persistenta reflexelor pri-
mitive (partial sau in totalitate)
dupa vérsta de sase luni poate
indica o problema neurologicad,
de exemplu paralizia cerebrala.
Acestea nu vor fi semne izolate,
iar bebelusul va avea si alte
probleme.

Bebelusul va apuca un deget asezat
in ménuta sa si-l va elibera daca
manufa ii va fi mangéiata in exte-
rior. Aceasta este o reactie involun-
tard la stimularea prin atingere.
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Reflexe vitale pentru supravietuire

Unele reflexe primitive sunt vitale
pentru supravietuirea bebelusului si
sunt denumite ,adaptative”. De
exemplu, nou-nascutul va intoarce
automat capul si va deschide gura
daca este atins cu un deget pe
obraz, in apropierea gurii. Acesta
este ,reflexul punctelor cardinale”
care-| ajuta pe bebelus sa apuce

sfarcul mamei cand i atinge obrazul.

De asemenea, copilul va incepe
sa suga imediat, daca un deget
sau o suzeta i se pun in gura, fiind
capabil sa si inghita n timp ce

Un bebelus care-si suge degetul
demonstreazé ca are reflexele de
suctiune si de inghitire. Acestea
sunt reflexe primare care facili-
teaza hranirea si devin esentiale
pentru supraviefuire.

suge. Aceste abilitati sunt esentiale
pentru supravietuirea sa.

La aproximativ sase luni, scoarta
cerebrala in curs de dezvoltare in-
cepe sa manifeste o activitate inhi-
bitorie a reflexelor primare, facand
loc pentru forme mai elaborate de
activitate deliberata. Aceasta face
ca reflexele primitive sa inceteze.

Se pare ca multe dintre aceste
reflexe nu au vreo functie evidenta
sau utila. Este posibil ca ele sa
faca trimitere la un stadiu mult mai
vechi al dezvoltarii umane si sa
reflecte schimbarile evolutive
survenite de-a lungul timpului.

Bebelusii nascuti inainte de 32
de saptamani de gestatie (prema-
turi) nu au reflexe primitive usor de
identificat, dar pe masura ce cresc,
reflexele devin mai puternice.



TESTAREA REFLEXELOR
Reflexul apucarii sau al strange-
rii poate fi provocat prin atin-
gerea palmei bebelusului cu un
deget. Aceasta actiune il deter-
mind sa apuce degetul atat de
strans, incat il poate misca. Desi
acest lucru nu are vreun uz
practic pentru omul modern, le
era probabil de folos stramosilor
nostri cu milioane de ani in
urma. O apucare puternicd,
instinctiva este cu siguranta
folositoare unui pui de maimuta
care se agata de spatele mamei.

»Reflexul tonic asimetric al
gatului” implica asezarea bebe-
lusului pe spate; cand capul
copilului este intors la 90 de
grade la dreapta sau la stanga,
bratul si piciorul de pe aceeasi

parte se intind, in timp ce bratul
si piciorul de pe partea opusa se
flecteaza.

Reflexul Moro este probabil
cel mai cunoscut test. Bebelusul
este asezat pe antebratul si
mana examinatorului, iar capul
este tinut cu cealaltd mana.
Cand capul copilului este lasat
sa cada cativa centimetri,
bratele se intind in afard si apoi
sunt aduse in pozitia initiald.
Absenta reflexului Moro indica
de obicei o problema serioasa
legata de dezvoltarea neuro-
logicd a bebelusului.

Un alt reflex este ,refle-
xul de mers automat” si
arata daca picioarele bebe-
lusului functioneaza corect.
Copilul este tinut cu ambele

maini si aplecat spre o supra-
fata solida. Presiunea exercitatd
pe talpile picioarelor ar trebui
sd determine membrele inferi-
oare sd se intinda si sa impinga
in afard. Daca picioarele sunt
tinute 1anga marginea unei me-
se, bebelusul isi va indoi picio-
rul pentru a se aseza. Daca este
aplecat inainte la un unghi de

Reflexul de apucare este intélnit

la copii pdnd la vérsta de patru luni.
Acest reflex surprinzator de puternic
indica faptul c& sistemul nervos
central functioneaza corect.

Cu prilejul unei vizite de rutind, vor
fi examinate toate reflexele bebelu-
silor. Reflexul Moro apare cand
capul este lasat sd cada brusc
cétiva centimetri. Bratele si picioa-
rele vor zvacni in afara, apoi se vor
flecta, simuldand o miscare de im-
bréatisare.

INGRIJIREA SUGARULUI

Reflexul de mers este stimulat prin
asezarea bebelusului cu picioarele
pe o0 masd si aplecarea la 10-20°
fnainte. Aceasta reactie se pierde
atunci cand copilul dobéndeste con-
trolul voluntar.

Presiunea plantara determina fntin-
derea instinctiva a piciorului. Acest
lucru este ugor de demonstrat la un
bebelus mai mic de sase luni.

10-20°, el va induce o miscare
asemanatoare mersului.

ALTE SEMNE
Reflexul ,glabelar” este deter-
minat de percutia usoara a
fruntii, deasupra radacinii na-
sului. Acesta il face pe bebelus
sa clipeascd la fiecare bataie
usoara, si, spre deosebire de si-
tuatia similara la adult (unde se
produce obisnuirea), clipitul nu
inceteaza indiferent de numarul
de repetari.

Un alt semn este ,reflexul de
suctiune”: atingerea buzelor il
face pe bebelus sa tuguie buze-
le, aratand ca este gata pentru
hranire.

REFLEXELE LA VARSTE
MAI INAINTATE

Pe mdsura ce bebelusii cresc si
se dezvoltd, reflexele primitive
dispar. Totusi, cu cét inaintdm
in varstd, acestea pot sa rea-
para. In timp, cortexul cerebral
suferd un proces de deteriorare
si 1si poate pierde controlul
inhibitoriu asupra reflexelor.
Acest lucru poate fi observat la
oamenii care sufera de anumite
forme de dementd, cum este
boala Alzheimer.

Reflexele sunt foarte evidente
in stadiile finale, dar nu sunt
suficient de precise pentru a fi
folosite ca test in diagnostica-
rea vreunei boli. Acestea pot fi
doar semnul unui creier care
imbatraneste.
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Oreionul

Oreionul este o infectie virala care provoaca inflamarea glandelor salivare,
de-o parte si de alta a maxilarului. Aceasta boala apare mai ales la copii,

0 boala a copilariei, oreionul
este o afectiune virala, provo-
catd de un paramyxovirus.
Virusul poate infecta aproape
orice organ al corpului, dar in
special provoaca tumefierea
glandelor parotide, o pereche de
glande salivare situate anterior
urechilor, imediat sub acestea.

CONTRACTAREA OREIONULUI
Desi oreionul pare sd fie o
boala blanda, poate provoca
disconfort sau chiar durere in
anumite pdrti ale corpului si,
uneori, duce la complicatii
severe. Boala confera imunitate,
prevenind episoade infectioase
ulterioare.

TRANSMITEREA BOLI
Oreionul apare cel mai adesea
iarna tarziu si la inceputul
primaverii. Boala se transmite
prin particule infectioase din
nasul sau gatul unei persoane
infectate, atunci cand aceasta
stranutd sau tuseste.

Perioada in care boala poate
fi contactata incepe cu pana la
o saptamana inainte de debutul
tumefactiei glandelor parotide
si continua aproximativ doua
saptamani dupa aceea; riscul de

fn multe cazuri, posibil pani la
400%, boala nu provoaca sim-
ptome si trece neobservata.

TUMEFACTIA PAROTIDELOR
Dacd simptomele totusi apar,
prima este tumefierea glandelor
parotide, adesea aparand mai
intai pe o parte, urmata, mai
tarziu, de modificari similare pe
cealalta parte. Cand ambele
glande sunt afectate, obrajii
par excesiv de umflati. Daca

transmitere este maxim intre
doua si trei zile inainte si cate-
va zile dupa ce glandele incep
sa se inflameze.

PERSOANELE AFECTATE
Oreionul poate aparea la orice
varstd, dar cu predilectie la
copiii de varsta scolara; este
neobisnuit inainte de varsta de
2 ani. Boala i poate afecta si
pe adultii tineri.

Parotida

Glandele parotide
(salivare) se gdsesc
. intre mandibula si ureche.

In evolutia oreionului, aceste
glande se inflameaza.

Simptomele oreionului

tumefierea glandelor parotide
este severd, lobii urechilor
copilului pot fi impinsi in sus si
in exterior si apar dificultdti la
deschiderea gurii.

Tegumentul care acoperd
glandele parotide inflamate
poate fi eritematos (rosu) si
cald la atingere. In plus, gura
este adesea uscata, ca rezultat
al obstructiei scurgerii normale
a salivei din glandele afectate
in gura.

y

Inflamatia glandelor parotide,
cunoscuta drept parotidita,
provoaca sensibilitate sau dure-
re locala. Copiii afectati se
plang adesea de dureri de ure-
che si posibil de disconfort
atunci cand mananca sau beau.

ALTE SIMPTOME
Micutii cu oreion au o stare
generala proasta si febra, care
dispare de obicei dupa trei sau
patru zile. Alte simptome
comune sunt durerea de cap si
reducerea apetitului.

Glandele salivare situate ime-
diat sub mandibula, cunoscute

Copiii cu oreion au o stare generald
proastd si febra. Cu toate acestea,
in majoritatea cazurilor, febra nu
este severd si trece in cateva zile.

In cazul unora dintre copii, oreionul
poate provoca dureri de urechi.
Tumefierea glandelor parotide cau-
zeaza uneori presiune in jurul ure-
chii, ducénd la un disconfort sever.

dar prin vaccinare a devenit mai putin frecventa.

Copiii cu oreion au adesea glandele
parotide extrem de tumefiate. Acest
aspect apare pe una sau pe ambe-
le parti ale fetei si este un semn
caracteristic oreionului.

drept glandele submandibulare,
se pot inflama, dar aceasta
afectare este mai rard decat
tumefierea glandelor parotide.
0 anumita glanda va raméane
tumefiata pentru cateva zile si
poate fi urmata de inflamarea
unei glande diferite.




Desi oreionul este in mod nor-
mal o infectie usoard, in unele
cazuri pot aparea complicatii.

MENINGITA
Meningita (inflamarea membra-
nelor din jurul creierului si a
méduvei spinarii) apare la 5%
dintre copiii cu oreion.
Simptomele acesteia se pot dez-
volta panad la cinci zile dupa
debutul parotiditei.

In unele cazuri, nu exista o
tumefiere initiala a glandelor
parotide, iar simptomele de me-
ningita sunt prima trasdturd a
bolii. Meningita asociata oreio-
nului este usoard, natura simp-
tomelor variind in functie de
varsta copilului si de severita-
tea bolii.

Simptomele se manifestd prin
febra, dureri de cap, varsaturi,
o aversiune fatd de lumina
puternica si rigiditatea gatului.
Uneori, meningita de acest tip
provoaca disfunctia unei parti a
corpului; de exemplu, poate
aparea o dificultate temporara
in miscarea membrelor.

ENCEFALITA
Encefalita (inflamarea tesutului
cerebral) este o trasdtura
neobisnuitd a oreionului, surve-
nind la aproximativ 1 din 5 000
de persoane afectate, dar in
cazuri rare poate fi fatala. Ca si
meningita, encefalita poate
determina o varietate de sim-
ptome, printre care durerile de
cap si ameteala.

Diagnostic

La majoritatea copiilor cu ore-
ion, diagnosticul este clar dato-
ritd simptomelor, in special
tumefierea glandelor parotide.
Daca este nevoie de confirmare,
se analizeaza o proba de sange
pentru a determina anticorpii
specifici.

si testiculele, se pot inflama, iar consecintele sunt severe.

Daca exista suspiciune fie de
meningitd, fie de encefalita,
este nevoie de consult medical
urgent.

ORHITA
Orhita (inflamatia unuia sau a
ambelor testicule) este neobis-
nuita la copiii mici, dar afecteaza
pana la 1/3 dintre barbatii care
fac oreion dupa pubertate.

Orhita provoacd durere testi-
culara, care poate fi severa, dar
si tumefierea si inrosirea scro-
tului. De obicei, tumefierea
incepe sa dispara dupa trei sau
patru zile. Daca ambele testicu-
le sunt afectate, poate rezulta
infertilitatea.

Din fericire, inflamatia afec-
teaza, de obicei, o singura
parte, iar infertilitatea este o
complicatie rara si de cele mai
multe ori temporara.

ALTE COMPLICATI
Uneori, oreionul determina in-
flamatie in alte parti ale corpu-
lui, precum ficatul sau
articulatiile. Inflamatia pan-
creasului este destul de des
intalnita si poate cauza durere
sau disconfort in abdomenul
superior.

De asemenea, poate duce si la
inflamatia ovarelor si la durere
abdominala. Nu exista dovezi
ca fertilitatea ar fi afectata.

Tesutul mamar se poate in-
flama. Aceastd afectiune, cu-
noscuta drept mastitd, apare la
fete, dar si la bdieti, provocand

si tratament

Alternativ, poate fi analizata o
probad de saliva sau de urind pen-
tru a identifica prezenta virusului.

TRATAMENTUL OREIONULUI
Tratamentul are drept scop ame-
liorarea simptomelor: un calmant
bland ajutd la alinarea discon-
fortului si scade temperatura.

Este important aportul de lichi-
de adecvat pentru a fi siguri ca
micutul este bine hidratat.

O corticoterapie de scurta
durata ajuta la inlaturarea
durerii testiculare. Desi durerea
este redusa, e posibil ca trata-
mentul s nu influenteze si
tumefac‘gia acestora.

Nu exista un tratament specific pen-
tru oreion. Durerea si febra pot fi
alinate prin administrarea unui anal-
gezic, de exemplu paracetamolul.

PROBLEME DES INTALNITE LA COPII

Complicatiile oreionului

Oreionul se caracterizeaza printr-o infectie usoara si prin tumefierea
glandelor parotide, dar uneori apar complicatii. Alte organe, cum ar fi creierul

Unii copii cu oreion dezvoltd meningita virald. Majoritatea cazurilor de
meningitd cauzata de oreion sunt blande, dar necesité spitalizare in vede-
rea monitorizarii.

dureri la nivelul sanilor. De obi-
cei, afectiunea este usoara si de
scurta durata.

Pierderea auzului poate fi o
consecintd a oreionului, dar

afecteaza doar o parte si este
trecatoare.

Daca o femeie are oreion la
inceputul sarcinii, exista riscul
de avort spontan.

Vaccinul ROR

in mod normal, anticorpii materni
sunt transferati de la mama la fat
in timpul graviditatii si acestia
asigura protectia impotriva oreio-
nului in primul an de viata.
Vaccinul ROR, vaccinul combi-
nat impotriva rujeolei, oreionului
si rubeolei, este recomandat la
varste de la 1 an panala 1 an si

3 luni cu un rapel inainte de ince-
perea scolii. Vaccinarea confera
imunitate pe viata.

Vaccinul ROR are drept scop
eradicarea oreionului, ca si a
rujeolei si rubeolei. Copiilor li se
administreaza doud injectii inain-
te sa atinga varsta scolara.
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Enciclopedia medicala a sugarului si copilului mic este un ghid complet al
afectiunilor specifice acestei varste. De la anemie la meningita, de la oreion
la autism, cele mai cunoscute boli care pot afecta copiii de toate varstele sunt
prezentate si analizate In cartea de fata. Este descrisa fiecare afectiune in
parte, cu informatii detaliate despre simptome, cauze, diagnostic, prognostic,
monitorizare, tratament si profilaxie.

Lucrarea va ajuta sa recunoasteti simptomele, sa intelegeti afectiunea si sa
actionati eficient pentru a combate boala.
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PREZENTARI CLARE, PE INTELESUL TUTUROR,
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